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中药熏香制剂抑菌环实验研究

宋奕軻 ，袁睿，裴天蕊，金佳琦，李雨蓉，韩宇
（辽宁中医药大学，辽宁 沈阳 １１０８４７）

　　摘要：目的 开展中药熏香防疫研究，研制具有高效、安全、环保的中药熏香制剂，证实其具有抑菌性能。方法 采用

苍术、艾叶、桂枝为主要原料，经水蒸气蒸馏法得到混合挥发油，稀释成不同浓度的制剂，采用抑菌环试验对金黄色葡萄

球菌与大肠杆菌的效果进行观察。结果 根据实验结果，中药熏剂对金黄色葡萄球菌与大肠杆菌有明显的抑菌环，具有

较强的抑菌和杀菌作用。结论 中药熏香的消毒效果明确，该制剂具有良好的抑菌能力。

关键词：中药；熏香；预防；抑菌作用
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　　中医药在我国预防和疾病治疗方面已经有几千年的历史。
用中药防治瘟疫，是中华民族祖先智慧和经验的结晶，为人类

健康做出了巨大的贡献。本课题是基于中药熏香在疫病防治

中的历史经验和现代研究，采用苍术、艾叶、桂枝为主要原料，

经水蒸气蒸馏法得到混合挥发油，研制中药熏香制剂，对预防

疫病进展研究，有抑菌作用的中药熏香制剂可以克服紫外线和

化学消毒剂的缺陷，安全环保，易于接受。

１　中药熏香防疫的应用背景
我国熏香使用历史悠久，早在数千年前，河洛先民就发现

了熏香有净化空气和防治疾病的作用，《周礼》中记载：“掌岁

时以祓除衅浴”，用草药涂身或熏浴，可以祭祀神灵，祛病除

邪，汉代以后人们发现焚烧熏香可以远离传染病以及遏制疫病

的传播。许多医学典籍提到熏香可以防治疫病，香药能避瘟驱

邪，增强身体免疫力。《神农本草经》记载：“香者，气之正，正

气盛则除邪辟秽也”。古人用以祛病的熏香药物，通常有苍

术、艾叶、丁香、桂枝、草果、菖蒲、檀香等［１］。除了焚香，古人

还经常佩戴香囊，香囊佩戴在身上，香药气味萦绕全身，可以预

防疫病。

众所周知，化学消毒剂广泛应用于公共场所，在特定浓度

范围内，消毒作用明显，能够达到良好的灭菌作用，可以有效预

防和控制疫病［２］。但在全民消毒的背景下暴露出了消毒剂的

滥用以及错误使用等问题，消毒剂的滥用不仅有可能消毒剂过

量使用造成身体中毒，而且还会造成环境污染，因此选择正确

地消毒剂和消毒方式就显得尤为重要。诸多临床试验和药理

实验均研究证实中药熏香的消毒效果良好，并且更经济更安

全。同时古方中记载中药熏香有芳香避秽的功效，并且具有抑

制多种病原菌生长的作用，提高身体的抗病能力，达到预防疫

病的功效。但是传统的中药熏香中需要燃烧，散发出的烟雾比

较多，在公共场所使用时，不仅存在安全隐患，同时还可能会导

致部分有哮喘或者其他呼吸道疾病的路人出现哮喘、呼吸困难

等问题。而中药香囊作用有限、消杀范围窄且需要更换频繁，

均不适合在公共场所大规模使用。目前研究发现复方中药提

取液喷雾剂虽然具有良好的消毒效果，但是制备成本高，不适

合大规模投入生产，并且暂时没有进行更多的临床实验研

究［３］。随着社会经济水平的进步以及人民生活水平的提高，

传统中药熏香已远远不能满足当前市场对预防疫病的需求，因

此本研究立足于传统中医药熏香疗法防治疫病的历史经验及

现代研究［４］，研制出具有高效、安全、环保的中药熏香制剂。

２　中药防疫理论基础
中药香薰防治疫病在中医学上具备坚实的理论基础［５］，

近年来随着技术的发展、国家政策的推动，中药熏香制剂也不

断进入学者的研究视线，取得了很大进展。诸多药理研究表明

中药熏香可以克服紫外线和化学消毒剂的缺点和弊端，为应用

于家庭和公共场所的卫生预防打下了良好的基础，为我国常见

传染病的防控工作提供了有效的预防措施。本课题中所用到

的苍术、艾叶、桂枝３种中药材经古代经典与现代研究均证实
具有抑菌作用。

２．１　苍术
苍术为菊科植物茅苍术和北苍术的根茎，菊科苍术有止痛

之效。现代研究证实从细菌被清除率方面看，苍术的灭菌效果

优于臭氧，并且使用苍术熏蒸消毒操作方法简单、成本低，有效

杀灭细菌，对人体无毒、无害［６］。苍术药材含有挥发油，相关

实验证明苍术挥发油中的主要有效成分是醇类及醛酮类化合

物，还有少数有机酸类化合物。但具体起到消毒杀菌作用的化

合物还不明确。

２．２　艾叶
艾叶为菊科植物艾的干燥叶［７］。味苦，性辛、温，归肝、

脾、肾三经。国内有相关学者经研究发现艾叶对生活中常见的

细菌具有杀灭或抑制的作用。通过对艾叶的熏蒸可以防止细

菌感染以达到对空气消毒的目的；艾叶燃烧时释放的烟雾中含

有挥发性油，可以抑制多种致病菌与病毒，达到阻止细菌与病

毒入侵呼吸道的作用，从而预防呼吸道传染病［８］。

２．３　桂枝
桂枝富含挥发油，主要成分为桂皮醛和桂皮酸，桂枝的乙

醇浸提液对大肠杆菌、金黄色葡萄球菌、肺炎球菌、等多种致病

菌均有抑制作用［９］。相关实验数据表明当桂枝蒸馏液原液浓

度达到１００％时，对多种细菌的杀灭率都可达到８０％以上，对
部分病菌的杀菌率甚至可达９９．９９％。黑曲霉含有可分泌糖
苷酶的基因序列，包括够能水解１→２、１→６糖苷键的α－鼠李
糖糖苷酶、水解１→２、１→６糖苷键酶β－葡萄糖糖苷酶等。中
药中糖苷类化学成分大部分都能在糖苷酶的作用下进行转化，

并且有效提高活性［１０］。

现代药理实验和临床试验证明以上药物具有抑菌作用，并

且它们的主要成分是挥发油。苍术有明显抑菌的功效，现代药

理研究表明桂枝对多种细菌有抑制作用。艾叶具有祛寒除湿、

温经止血、镇静安神、增强免疫力的疗效，同时艾叶具有抗菌以

及抗病毒的作用。桂枝辛温能解表散寒，桂枝挥发油及桂皮醛

对流感病毒有明显的直接杀灭作用［１１］。本品不良反应小，具

有抗菌抑菌和抗病毒的功效，对比目前市场上使用的传统中药

香薰和现代研究发明的复方中药提取液的喷雾剂等产品，核心

优势在于产品中的苍术、艾叶、桂枝为民间常用传统中药，芳香

化浊，健脾护肺，扶正辟疫，成本低廉，应用方便［１２］，对抗菌抑

菌有显著疗效。

３　中药熏剂的抑菌性能研究
作者查阅了大量相关文献用以佐证后续实验的可实行性

和准确性。从古方中筛选出具有芳香化浊辟秽，清热利湿作用

的中药材苍术、艾叶和桂枝。原料均为常见材料，易于购买，且

实验提取产率高。安全无不良反应，适用范围广。

３．１　中药熏香制剂的制备
采用苍术、艾叶、桂枝为主要原料，经水蒸气蒸馏法得到挥

发油，研制中药熏香制剂。苍术５０ｇ，艾叶５０ｇ，桂枝５０ｇ，先
进行粉碎，混合成粗粉，将混合的粗粉加入到圆底烧瓶中，置于

常压蒸馏装置中，按照１∶１０固液比，加入蒸馏水１５００ｍＬ，浸
泡２ｈ，然后采用水蒸气蒸馏法提取混合挥发油，开始加热，以
回流开始计时，每０．５ｈ记录挥发油出油量，直至收集的挥发
油数据不再增加。重复本次实验，收集精油。采用 １％吐温—
８０无菌液稀释，稀释度：Ｓ１～Ｓ１０分别是原液，１／２浓度，

１／４浓
度……１／５１２浓度，配成不同浓度的中药熏香制剂。
３．２　抑菌实验方法
３．２．１　原理　抑菌环检测法利用抑菌剂不断溶解，经过琼脂
的扩散，使之呈现出不同的浓度梯度，从而表现出抑菌效果，并

根据抑菌环的大小来检测其抑制效果。

３．２．２　实验器材　①实验菌种：金黄色葡萄球菌、大肠杆菌；
②打孔器：直径为５ｍｍ的金属打孔器，使用前采用高温高压
的方法进行灭菌；③营养琼脂培养基：胰蛋白胨大豆琼脂培养
基；④微量移液器；⑤游标卡尺；⑥恒温培养箱。
３．２．３　实验方法　①打孔：将制备好的培养基进行“十”字型
分区，等分为四个区域，然后在每个区域中央打孔。②实验菌
的接种：用无菌棉拭子蘸取浓度为５×１０６ｃｆｕ／ｍＬ的实验菌液，
均匀地涂敷于培养基上３次。每次涂完１次后平板转动６０°，

·２８·
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最后将棉拭子绕平板边缘涂抹１周，盖好平皿，置室温下干燥
５ｍｉｎ。③加药：用移液器，佩带无菌吸头，吸取各浓度药液
５０μＬ，加入①所打孔中，３孔重复，第４孔设定为空白对照，加
入５０ｕＬ无菌生理盐水。盖好平皿，置于３７℃恒温培养箱，培
养１６ｈ，观察结果。④抑菌环的测量：测量抑菌环时，应选均匀
而完全无菌生长的抑菌环进行。测量其直径应以抑菌环外沿

为界，用游标卡尺测量抑菌环的直径并记录，重复３次测量。
３．２．４　评价规定　抑菌环直径＞７ｍｍ判定其具有抑菌作用；
抑菌环的直径≤７ｍｍ判定不具有抑菌作用。反复３次试验均
达到抑菌作用，判定为合格；阴性对照组应无抑菌环产生，否则

实验无效。

３．３　实验结果
３．３．１　挥发油提取实验结果　苍术、艾叶、桂枝各５０ｇ，先进
行粉碎，混合成粗粉，按照１∶１０固液比，加入蒸馏水浸泡２ｈ，
通过水蒸气蒸馏法收集挥发油。本次实验经回流提取的混合

挥发油共１０．０２ｍＬ。见表１。
表１　挥发油数据表 单位：ｍＬ

试验号 ０．５ｈ １ｈ １．５ｈ ２ｈ ２．５ｈ ３ｈ ３．５ｈ挥发油量 挥发油总量

１ ０．２００．２５０．２５０．３５０．４２０．４２０．４２ ０．４２ １０．０２
２ ０．２００．３２０．３５０．３５０．４５０．４５０．４５ ０．４５
３ ０．２５０．３５０．３５０．４００．４３０．４３０．４３ ０．４３
４ ０．３００．４００．４５０．５００．５００．５００．５０ ０．５０
５ ０．２００．２７０．３５０．４００．４６０．４６０．４６ ０．４６
６ ０．２７０．３３０．４００．４５０．５２０．５２０．５２ ０．５２
７ ０．３００．３５０．４５０．４５０．５５０．５５０．５５ ０．５５
８ ０．２４０．３６０．４５０．４８０．４８０．４８０．４８ ０．４８
９ ０．２５０．３００．４００．４００．４６０．４６０．４６ ０．４６
１０ ０．２３０．３７０．４２０．５３０．５３０．５３０．５３ ０．５３
１１ ０．３２０．４００．４４０．５００．５５０．５５０．５５ ０．５５
１２ ０．３００．３４０．４５０．４８０．５１０．５１０．５１ ０．５１
１３ ０．２８０．３５０．４４０．５００．５２０．５２０．５２ ０．５２
１４ ０．２５０．３２０．４５０．４５０．４７０．４７０．４７ ０．４７
１５ ０．３２０．３７０．４３０．４６０．５００．５００．５５ ０．５５
１６ ０．３００．３５０．４５０．５００．５３０．５３０．５３ ０．５３
１７ ０．２８０．３６０．４２０．５２０．５２０．５２０．５２ ０．５２
１８ ０．３３０．３８０．４４０．４８０．４８０．４８０．４８ ０．４８
１９ ０．３１０．３５０．４５０．５２０．５６０．５６０．５６ ０．５６
２０ ０．３００．３７０．４２０．５００．５３０．５３０．５３ ０．５３

３．３．２　抑菌环试验结果　１０组不同稀释倍数抑菌试验，在抑
菌环试验条件下，重复试验３次，对金黄色葡萄球菌和大肠杆
菌的抑菌效果，实验结果以平均数加减标准差（珋ｘ±ｓ）表示，见
表２。中药熏香制剂原液对金黄色葡萄球菌和大肠杆菌有抑

菌作用，将制剂进行倍数稀释到１∶６４时抑菌环内有菌落生
长，抑菌效果降低。见表３。
３．４　结果讨论

本实验的结果证明，中药熏剂对金黄色葡萄球菌、大肠杆

菌的抑菌环直径 ＞７ｍｍ，能明显看出抑菌环。该中药熏香制
剂对本抑菌试验中的金黄色葡萄球菌和大肠杆菌的抑菌效果

明显，具有一定的抑菌作用，

４　展望
熏香制剂本身在产品的开发与创新上就具有一定的优越

性，原材料可获性强等，相较于目前市面上常见的消毒剂的刺

激性气味，在成分上本产品选用组方为苍术、艾叶、桂枝，天然

中药材，无毒无刺激。对比于市场上常见的中药熏香的的需要

燃烧，会散发出呛鼻的烟雾及具有导致火灾的安全隐患和中药

香囊的佩戴不便、作用时间短等劣势，本产品采用复方提取液

的喷雾剂，方便使用、作用时间长、效果显著、经济安全。因此

我们设计研究中药熏剂来发挥中医药优势，更加安全、经济、有

效，为全民健康增添一份力量。
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表２　抑菌环直径 单位：ｍｍ

试验菌
不同稀释倍数抑菌试验结果

１∶１ １∶２ １∶４ １∶８ １∶１６ １∶３２ １∶６４ １∶１２８ １∶２５６ １∶５１２ 阳性 阴性

金黄色葡萄球菌 １５±０．３ ７±０．４６ ６．２±０．３ ４±０．３６ ２．３±０．２ ０ ０ ０ ０ ０ ７．６±０．４ ０
大肠杆菌　　　 ２０±０．２ １６±０．４ ６．５±０．２ ５±０．２６ ３．０±０．３ ０ ０ ０ ０ ０ ８．３±０．２６ ０

　　注：阳性对照为５０００ｍｇ／Ｌ洗必泰溶液，阴性对照为灭菌蒸馏水。
表３　抑菌结果

试验菌
不同稀释倍数抑菌试验结果

１∶１ １∶２ １∶４ １∶８ １∶１６ １∶３２ １∶６４ １∶１２８ １∶２５６ １∶５１２ 阳性 阴性

金黄色葡萄球菌 — — — — — — ＋ ＋ ＋ ＋ — ＋
大肠杆菌　　　 — — — — — — — ＋ ＋ ＋ — ＋

　　注：阳性对照为５０００ｍｇ／Ｌ洗必泰溶液，阴性对照为灭菌蒸馏水。表中“—”表示无菌生长，“＋”表示有菌生长。
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